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Ueber die Wirkung des gelben Lichts bei Erzeu— 

gung der gruͤnen Farbe der Pflanzen, ſowie uͤber 

die Wirkung des indigofarbenen Lichtes in Betreff 
ihrer Bewegung nach dem Lichte. 


Von D. P. Gardner, Dr. M. 


Der Zweck dieſes Aufſatzes, ſagt der Verfaſſer, iſt, zu 
beweiſen, daß die verſchiedenen Strahlen des Sonnenſpectrums 
in Betreff ihrer Einwirkung auf die Pflanzen verſchiedene 
Eigenſchaften beſitzen; ſowie in'sbeſondere, daß diejenigen 
Strahlen, welche die gruͤne Farbe der Pflanze erzeugen, 
durchaus von denen verſchieden ſind, welche die Bewegung 
nach dem Lichte zu veranlaſſen, indem die gruͤne Farbe 
hauptſaͤchlich durch die gelben und die fragliche Bewegung 
vorzuͤglich durch die indigoblauen Strahlen vermittelt wird. 


Nachdem Dr. Gardner daran erinnert hat, daß 
de Candolle, v. Humboldt ꝛc. dargethan haben, daß 
das Licht zur Erzeugung des Chlorophylls unumgaͤnglich 
nothwendig ſey, berichtet er uͤber die Art und Weiſe, wie 
er ſeine Verſuche veranſtaltet hat. 

Mittelſt eines Helioſtats ward ein Sonnenſtrahl in ein 
viereckiges Rohr reflectirt, welches durch einen Fenſterladen 
ging. Dieſes am innern Ende geſchloſſene Rohr enthielt 
ein gleichſeitiges Flintglasprisma, welches ſenkrecht ſtand, und 
das gebrochene Licht drang durch eine, an der einen Seite 
des Robrs angebrachte Oeffnung in das Zimmer. Alles 
nicht durch das Prisma gebrochene Licht wurde durch eine 
Blende abgeſperrt. Die Beobachtungen wurden im Nord— 
americaniſchen Staate Virginien bei beſonders ſchoͤnem Wet— 
ter vom 6. Juli bis 1. October 1843 angeſtellt. 

Die angewandten Pflanzen waren Saͤmlinge von Ruͤ— 
ben, Kohl, Senf, Erbſen, Puffbohnen, ſowie ältere Exem— 
lare von Solanum nigrum, S. virginianum, Plantago 
major, Pl. minor etc.; doch bald wandte Dr. Gard⸗ 
ner faſt ausſchließlich junge Ruͤbenpflaͤnzchen an, indem 
er mit dieſen die beſten Reſultate erlangte. Er ſaͤete ſie in 
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kunde 


Kaͤſten mit Abtheilungen oder in Naͤpfe und ließ fie ſich 
im Dunkeln entwickeln, bis fie eine Höhe von 1 — 14 
Engl. Zoll erlangt hatten. Alsdann wurden fie in einer Ent» 
fernung von 15 Engl. Fuß von dem Prisma der Einwirkung 
der Sonnenſtrahlen ausgeſetzt. In jedes Fach des Kaſtens 
fielen nur Strahlen derſelben Farbe, und jedes enthielt et— 
wa 100 Pflaͤnzchen. 

Dr. Gardner fand ſtets, daß die gruͤne Farbe ſich 
in dem Fache des Kaſtens, welcher die gelben Strahlen em— 
pfing, am Staͤrkſten entwickelte. Drei kleine Tabellen, in 
welchen die Intenſitaͤt der unter der Einwirkung der ver— 
ſchiedenen Strahlen erlangten Farbe aufgeführt iſt, ſollen 
zur weitern Erbärtung dieſer Thatſache dienen ). Die Er— 
zeugung des Chlorophylls offenbart ſich ſelbſt unter den 
guͤnſtigſten Umſtaͤnden erſt, nachdem die Pflanzen dem Lichte 
ziemlich lange ausgeſetzt geweſen ſind. Der kuͤrzeſte Zeit— 
raum, welcher dazu erforderlich war, um eine der Mitte des 
gelben Strahlenbuͤndels ausgeſetzte Ruͤbenſaat gruͤn zu faͤr— 
ben, war zwei Stunden; allein oft waren ſechs Stunden 
und daruͤber noͤthig. Die durch die Einwirkung des Lichts 
auf die Pflanzen erlangte gruͤne Farbe iſt ziemlich dauerhaft, 
indem ein Aufenthalt von 72 Stunden im Finſtern dieſelbe 
bei einer Ruͤbenſaat kaum merklich ſchwaͤcht. Die Feld: 
pflanzen koͤnnen ihre grüne Farbe manchmal im Dunkeln 
drei Wochen lang behalten, vergelben aber doch zuletzt. 

Um die Wirkung der verſchiedenen Arten von Licht— 
ſtrahlen zu vergleichen, beobachtete Dr. Gardner, wieviel 
Zeit die in den verſchiedenen Faͤchern enthaltenen Pflaͤnzchen 
brauchten, um einen beſtimmten Ton der gruͤnen Farbe zu 
erlangen. Fuͤr das gelbe Fach fand er 3 Stunden; für 
das orangefarbene 42 Stunden, fuͤr das gruͤne 6 Stunden. 
Nach 173 Stunden hatten die dem blauen Strahle ausge— 
ſetzten Saͤmlinge einen Ton der gruͤnen Farbe angenommen, 


) Es iſt uns nicht recht klar geworden, welcher Methode ſich 
Dr. Gardner bedient hat, um die verſchiedenen Grade der 
Intenſitaͤt der grünen Farbe durch Zahlen auszudrücken. 
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welcher nur der Hälfte der Intenſitaͤt des Normaltons gleich 
geſchaͤtzt ward. 

Wohnt nun aber die Fähigkeit, grün zu färben, den 
chemiſchen, den⸗waͤrmenden, oder den lichtgebenden Strahlen 
den Spectrums inne? Den chemiſchen (tithoniſchen Dra— 
pers; ſ. N. N. Bd. XXV., Nr. 1 und 2.) kann dieſe 
Faͤhigkeit nicht zugeſchrieben werden, weil, wenn man im 
Dunkeln bleich gewordene Pflaͤnzchen von Sonnenſtrahlen 
beſcheinen laßt, die durch eine Aufloͤſung von Kali-Bichro⸗ 
mat geſtrichen find, welche concentrirt genug iſt, um alle che— 
miſche Strahlen aufzuſaugen, dieſe Pflaͤnzchen binnen außer: 
ordentlich kurzer Zeit grün werden. Die Waͤrmeſtrahlen find 
es ebenfalls nicht, welche die Faͤrbung bewirken; denn das 
Maximum der Wärme der Strahlen, welche durch ein Flint⸗ 
glasprisma gegangen ſind, iſt dem Maximum der Wirkung 
auf abgebleichte Pflanzen nicht proportional. Wir haden 
alſo anzunehmen, daß das Chlorophyll durch das lichtgebende 
Agens oder Licht, im engern Sinne des Wortes, entwickelt 
werde. 

Wenn man eine Ruͤbenanſaat dem Sonnenſpectrum in 
einem Kaſten ohne Faͤcher ausſetzt, ſo bemerkt man, daß die 
Pflanzen ſich ſaͤmmtlich einer gemeinſchaftlichen Are zunei— 
gen; die von den rothen, orangefarbenen, gelben und gruͤnen 
Strahlen getroffenen neigen ſich gegen den indigofarbenen 
Strahl, waͤhrend die von dem violetten Strahle beleuchteten 
Pflaͤnzchen ſich jenen entgegenneigen. Setzt man das Ex— 
periment hinlaͤnglich lange fort, ſo nimmt die Saat ſich aus, 
wie ein Kornfeld, deſſen Halme durch zwei entgegengeſetzte 
Winde niedergelegt worden ſind. Die gemeinſchaftliche Axe, 
welcher ſich die Pflaͤnzchen zuneigen, iſt die Linie, nach wel⸗ 
cher der indigoblaue Strahl Fraunhofers vom Prisma 
nach dem Saamenbeete gerichtet iſt. Die in dem indigo— 
blauen Lichte ſelbſt ſtehenden Pflaͤnzchen neigen ſich gerade 
nach dem Puncte des Prisma hin, von welchem aus ihnen 
das Licht zugeht; die vom rothen, orangefarbenen ꝛc. Strahle 
getroffenen Pflaͤnzchen richten ſich nicht direct nach dem Pris— 
ma, ſondern ſchief nach den Pflaͤnzchen zu, welche vom in— 
digofarbenen Strahle beleuchtet ſind. Dieſe ſeitliche Neigung 
nimmt ab, je nachdem die Pflaͤnzchen der Axe naͤher ſtehen, 
ſo daß die vom blauen und violetten Strahle getroffenen von 
der Linie, welcher die ſie beleuchtenden Strahlen folgen, nur 
wenig abweichen. 

Aus dieſem und anderen Verſuchen ſchließt Dr. Gar d— 
ner, daß die die Bewegung hervorbringende Kraft in dem 
indigofarbenen Strahle enthalten fen. Die zur Veranlaſ— 
fung der Neigung erforderliche Lichtmenge iſt ungemein ges 
ring, und die Erſcheinung ſcheint von der Intenſitaͤt des 
Lichts ſo wenig abhaͤngig, daß man durch Concentrirung der 
Strahlen uͤber eine gewiſſe Graͤnze hinaus ſehr wenig ge⸗ 
winnt; allen Farben des Prisma wohnt hinlaͤngliche Kraft 
zur Veranlaſſung der Bewegung nach dem Lichte inne. Zu 
dieſen Verſuchen in Betreff des Strebens der Pflanzen nach 
dem Lichte eignen ſich die in der Dunkelheit ſich entwickelt 
habenden Pflanzen beſſer, als die grünen, da fie weit em: 
pfindlicher ſind. Bei den einige Tage dem Lichte ausgeſetzt 
geweſenen ſind die Bewegungen wenig bemerkbar, und in 
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den holzigen Theilen dürften dieſelben ganz aufhören. Die 


Bewegung rührt von einer gewiſſen Einwirkung auf den 


Staͤngel her; denn ſie fand nach Beſeitigung der Blaͤtter 
in allen Fallen ſtatt. Noch merkwuͤrdiger iſt der Umſtand, 
daß ſich die ganz niederliegenden Pflanzen wiederaufrichten, 
wenn man fie wieder in die Dunkelheit bringt. Dieſe Ers 
ſcheinung laͤßt ſich am Beſten beobachten, wenn man die 
Saͤmlinge nicht der directen Einwirkung der Sonne ausge— 
ſetzt hat. Die Wirkung des Lichtes, von welcher die Bewe— 
gung abhaͤngt, ſcheint demnach eine voruͤbergehende und dieſe 
Bewegung nicht von einer dauernden Veraͤnderung in der 
Structur der Pflanze begleitet zu ſeyn. 

Hier bietet ſich wieder die Frage dar, ob die bewegende 
Thaͤtigkeit den chemiſchen (tithoniſchen), oder waͤrmeerzeugen⸗ 
den, oder endlich den lichtgebenden Strahlen zuzuſchreiben 
ſey? Die Eigenſchaft, welche das Kali-Bichromat beſitzt, 
die chemiſchen Strahlen zu verſchlucken, dient auch hier zum 
Beweiſe, daß dieſe Strahlen nicht diejenigen ſind, welche die 
Bewegung veranlaſſen. Dr. Gardner that dieß ebenfalls 
dar, indem er die im indigoblauen Strahl enthaltenen che— 
miſchen Strahlen mittelſt eines glaͤſernen Trogs, welcher 
Eiſen⸗Perſulphocyanur enthielt, verſchlucken ließ. Den waͤr⸗ 
meerzeugenden Strahlen kann die Bewegungskraft nicht zu— 
geſchrieben werden, weil fie in demjenigen Theile des Spec⸗ 
trums, der die wenigſte Waͤrme erzeugt, am Staͤrkſten wirkt. 
Ferner koͤnnen die Mondſtrahlen, ſelbſt ohne Concentrirung, 
binnen ein bis zwei Stunden eine bedeutende Bewegung her— 
vorbringen. Dieſes Reſultat ſcheint ſchlagend, da man in 
den Mondſtrahlen noch nie die geringſte Wärme hat ent— 
decken koͤnnen. Wenn alſo die Anweſenheit des Waͤrme⸗ 
ſtoffs ſich mit dem Thermoſcop, und die der chemiſchen 
Strahlen durch Silbercompoſitionen ermitteln laͤßt, ſo muß 
dagegen die Bewegung der Pflanzen nach dem Lichte der 
Wirkung der Lichtſtrahlen, im engern Sinne des Wortes, bei— 
gemeſſen werden. 

Es beſteht zwiſchen den Strahlen, welche das Cbloro— 
phyll entwickeln, und denen, welche die Zerſetzung der Koh—⸗ 
lenſaͤure bewirken, eine innige Beziehung. Wir haben in 
der That geſehen, daß die Entwicklung der gruͤnen Farbe 
der Pflanzen in'sbeſondere im gelben Strahlenbuͤndel ſtatt— 
findet; dieſer Farbe ſchreibt der Dr. Draper die Faͤhig⸗ 
keit, die Kohlenſaͤure zu zerſetzen, im hoͤchſten Grade zu, und 
Sir W. Herſchel und Fraunhofer verlegen ebendahin 
das Maximum der Leuchtkraft. Das Maximum der Wir⸗ 
kung dieſer drei Thaͤtigkeiten liegt aber nicht nur an derſel⸗ 
ben Stelle des Spectrums, ſondern deren Intenſitaͤt veraͤn⸗ 
dert ſich auch in den verſchiedenen farbigen Raͤumen in dem⸗ 
ſelben Verhaͤltniſſe. Hieraus ergiebt ſich, daß die gruͤne 
Farbe der Pflanzen und die Zerſetzung der Kohlenſaͤure 
von demſelben unwaͤgbaren Agens herruͤhren, welches zugleich 
das Sehen vermittelt. Dieſe Erſcheinungen haben mit den 
auf der Daguerreſchen Platte hervorgebrachten Veraͤnderun⸗ 
gen, welche von einer chemiſchen Thaͤtigkeit im eigentlichen 
Sinne herruͤhren, durchaus nichts zu ſchaffen. 

Wenn die vom Dr. Gardner erlangten Reſultate 


ſich durch fernere Verſuche beſtaͤtigen, fo werden fie auf die 
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Pflanzenphyſiologle von erheblichem Einfluſſe ſeyn. Sie 
ſcheinen ſich mit der von de Candolle aufgeſtellten Theo— 
rie uͤber die Bewegung der Pflanzen nach dem Lichte nicht 
vereinbaren zu laſſen; indem die dieſe Wirkung bervorbrins 
genden indigofarbenen Strahlen die Fähigkeit, die Koblenfäus 
re zu zerſetzen und das Lignin zu erzeugen, nicht zu beſitzen 
ſcheinen. So ſtellt, z. B., Dr. Gardner folgende, aus 
ſeinen Verſuchen abzuleitende, ſinnreiche Anſicht auf: Da, 
wie wir geſehen haben, die Bewegung der Pflanzen nach 
dem Lichte von den indigoblauen Strahlen herruͤhrt und dieſe 
Erſcheinung durch ſolche Strahlen von ſehr geringer Inten— 
ſitaͤt vermittelt werden kann, ſo duͤrfte die im Vergleiche 
mit dem Sonnenlichte ſehr intenſiv blaue Farde des Him— 
meld das Wachſen der Pflanzen in ſenkrechter Richtung ges 
wiſſermaaßen beſtimmen. (Bibliotheque universelle de 
Geneve, Fevr. 1844.) 


Ein Fall von Unvermögen, Farben zu unterſcheiden. 
Von Dr. Boys de boury. 


H., Sohn eines Tuchfaͤrbers, uͤbte das Geſchaͤft ſeines 
Vaters mehrere Jahre lang, mußte es aber aufgeben, weil er, 
wie er angiebt, die Nuͤancirungen der Farben, was doch 
bei ſeinem Stande von Wichtigkeit war, niemals unterſchei— 
den konnte. Ich ſtellte mit ihm folgende Verſuche an; ich 
zeigte ihm mehrere Zeuge von verſchiedener Farbe und Nuͤ— 
ancirungen. Eine ſchoͤne ſehr helle Orange-Farbe ſah er 
für einfaches Gelb an; Apfelgruͤn hielt er für gelb, und zwi— 
ſchen den beiden genannten Farben fand er keinen großen 
Unterſchied; ein Bund orangengelber und braun chinirter 
Seide hielt er für dunklergelb, ehne die beiden letzten Far— 
ben ebenfalls voneinander zu unterſcheiden; Aprikoſenfarbe gilt 
ibm ebenfalls fuͤr gelb. — Lilla iſt fuͤr ihn Blau, dunkel 
Veilchenblau hielt er fuͤr grau, zwiſchen Blau und Lilla 
weiß er keinen Unterſchied; am Beſten unterſcheidet er die 
Nuͤancirungen in der grauen Farbe. Faͤrberroͤthe und Zinne 
ber kann er nicht unterſcheiden, er hält fie für blaͤulich oder 
gar für blau; Roſenroth haͤlt er immer für ſchmutzig weiß. 
Schoͤnes Braun haͤlt er fuͤr volkommen ſchwarz; endlich er— 
ſcheint ihm Carmin bei'm erſten Blicke dunkelblau, bei auf— 
merkſamer Betrachtung hingegen erkennt er es als violett. 
Die Stube, in welcher ich mich mit H. befand, iſt mit 
Tapeten ausgeſchlagen, an welchen Blumenbouquette aus 
Roſen, Veilchen, Goldlack, blauen Malven und Blumen: 
blaͤttern dargeſtellt ſind. Die Veilchen hielt er fuͤr Flieder, 
die Malven für Roſen, Goldlack hingegen blieb für ihn 
gelb; die Roſen verwechſelte er mit den Blaͤttern, an dieſen 
erkannte er jedoch die Farbe, weil, wie er bemerkte, die 
Blaͤtter nur gruͤn gemalt wuͤrden. 

Es iſt bekannt, daß, wenn man eine lange Zeit einen 
ſehr weißen und beleuchteten Koͤrper betrachtet alsdann ſei— 
nen Blick auf einen andern weißen, weniger beleuchteten, 
Koͤrper hinwendet, man an dem letztern einen gelben Fleck 
wahrzunehmen glaubt, von einer Form, wie der erſte Koͤr⸗ 
per war; hierauf werden die Raͤnder dieſes Fleckes gruͤnlich, 
und dieſe verbreiten ſich bis zum Centrum; darauf erſcheint 
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er auf dieſelbe Weiſe roth und endlich indigofarben; die 
Reihenfolge der Farben iſt unveraͤnderlich, immer treten fie 
in derſelden Ordnung auf, und nur in der Dauer der Far⸗ 
benbilder ſind einige Verſchiedenheiten, denn dieſe richtet ſich 
nach dem groͤßern oder geringern Eindrucke auf das Sehor— 
gan. Es iſt ferner bekannt, daß, wenn man ſtatt des weis 
ßen Körpers, welchen man betrachtet, einen hellgefaͤrbten an 
die Stelle ſetzt, dieß, in Bezug auf die Reihenfolge der Far— 
ben, keinen Einfluß hat, fie treten in der naͤmlichen Reihen 
folge auf; dieſes Phaͤnomen geht demnach im Geſichtsor— 
gane vor ſich. Ich ſtellte mit H. ein gleiches Experiment 
an, ſetzte aber voraus, daß das Nefultat nicht mit dem 
gewoͤhnlichen uͤbereinſtimmen werde, und ſo war es auch. 
Zeigte ich naͤmlich Herrn H. zuerſt Gelb, ſo ſah er als— 
dann nur Orangengelb, welches vom Umfange des Gegen— 
ſtandes aus ſich zur Mitte hin verbreitete; hierauf folgte 
nur Blau, welches immer dunkler wurde und zuletzt nur 
violett erſchien. Bei H. feblte demnach in der Reihenfolge 
der Farben das Gruͤn und Roth; man kann alſo ſchlie— 
ßen, daß das Prisma, oder der Regenbogen bei ihm nur 
dieſe beiden Farben zeigen werden. 

Dr. Szokalski hat im Jahre 1841 eine Menge 
Faͤlle zuſammengeſtellt, welche ſich auf dieſelbe Anomalie be— 
ziehen und noch merkwuͤrdiger ſind. Hiernach wird Roth 
von vielen Menſchen mit Blau oder Gruͤn verwechſelt und 
ein junger Mann bemerkte ſeine Infirmitaͤt erſt in ſeinem 
ſiebenten Jahre. Einſt fand er einen rothen Strumpf, 
mit welchem er das ganze Dorf umherlief und ſich nach dem 
Beſitzer erkundigte; man war daruͤber verwundert, daß er 
dieſen nicht kannte, da nur eine Perſon rothe Struͤmpfe 
trug; es ergab ſich, daß er ſie fuͤr blau hielt. Von Wei— 
tem erkannte er keine Kirſchen auf dem Baume, weil er ſie 
mit den Blaͤttern verwechſelte, und nur in der Naͤhe er— 
kannte er ſie durch ihre Form. Auch er war genoͤthigt, 
ſeine Profeſſion als Faͤrber aufzugeben. Andere Perſonen 
muͤſſen ihr Geſchaͤft, als Schneider oder Tuchhaͤrdler, auf: 
geben, da ſie an den Kleidern Stoffe von ganz andrer Farbe 
anbringen. Ein Andrer, welcher ſich gerade auf einer Ebene 
befand, in welcher viele Menſchen zu einem Feſte verſam— 
melt waren, hielt die Regenſchirme, welche dieſe, da es 
plotzlich zu regnen anfing, ausgefpannt hatten, für ein blaues 
Feld uͤber der Erde, und ſah auf dieſe Weiſe zwei Himmel; 
die Regenſchirme waren jedoch roth. Er kannte ſein Ges 
brechen und ſcheute fo ſehr einen Mißgriff in dieſer Bezie⸗ 
hung, daß er niemals ein Urtheil uͤber eine Farbe ausſprach, 
bevor er fie nicht erſt nennen hörte, Der Chemiker Dal— 
ton hatte denſelben Fehler und berichtete hieruͤber in den 
Philosophical Transactions. Er hatte auch verſucht, 
den Fehler ſeines Geſichtes zu verbeſſern, und es aluͤckte 
ihm auf die Weiſe, daß er, um den Unterſchied zwiſchen 
Roth und Grün zu finden, eine Siegelladftange mit einem 
Baumblatte verglich, da er auf eine andere Weiſe dieſe bei— 
den Farben vollkommen verwechſelte. 

Der merkwuͤrdigſte Fall der Edinburger Transactions 
betrifft einen Menſchen, welcher die Farben faſt gar nicht 
unterſchied. Alle ſah er fuͤr einen N oder bas- 
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reliefs an. Die Wangen eines Kindes, eine Pfirſiche hatten 
die Farbe der Sonne. Der Himmel, die Baͤume, Alles 
ſah nach ihm grau aus, ſo daß er beſtaͤndig ſich irrte und 
bei nahen Gegenſtaͤnden das Gefuͤhl zu Huͤlfe nahm. Die⸗ 
ſer Menſch, welcher die Gegenſtaͤnde nur durch ihre Form 
wahrnehmen konnte, war wegen ſeines Fehlers mit ſich ſelbſt 
zerfallen. 

Dieſes Gebrechen, welchem Szokalski den etwas 
complicitten Namen Arcromatopſeudopſie beilegte, wurde 
von ihm in mehrere Claſſen getheilt. Zur erſten Claſſe ge— 
hören die Individuen, bei welchen, wie bei den Letzten, eine 
Perception der Farben faſt vollkommen fehlte und nur Weiß 
und Schwarz unterſchieden werden konnte. Gelb, welches 
unterſchieden werden konnte, bildete eine zweite Claſſe; in 
einer dritten erkannte man Roth und Blau; die letzte Claſſe 
endlich, welche ſehr zahlreich iſt, kann Weiß, Gelb, Roth, 
Blau und Schwarz unterſcheiden; nur die durch die Ver: 
bindung dieſer Farben entſtehenden Nuͤancirungen können 
von den Subjecten dieſer Kategorie nicht gehörig wahrge— 
nommen werden. 


Die iris des Herrn H. iſt hellblau und in der Mitte 
mit gelben Flecken, was man bei Perſonen, welche an die— 
ſer Affection leiden, ganz gewoͤhnlich antrifft; auf gleiche 
Weiſe vermag er, wie dieſe Letzten, die Gegenſtaͤnde bei 
truͤbem Lichte und in der Abenddaͤmmerung beſſer zu untere 
ſcheiden, als am hellen Tage. Endlich war Herr H. der 
Einzige ſeiner Familie, welcher dieſe Anomalie zeigte. 

Szokalski betrachtet die Affection als erblich; der 
Bruder Dalton's hatte daſſelbe Gebrechen, wie er; der 
Verfaſſer citirt eine Familie bis zur dritten Generation bin 
auf, in welcher alle Mitglieder, bis auf die Couſins, in ver— 
ſchiedenem Grade afficirt waren. 


Wo ſoll man nun die Urſache einer ſolchen Affection, 
welche fait immer erblich iſt, ſuchen? In welchen Gebilden 
liegt dieſe Urfache? Soll man ſich mit der Faͤrbung der 
iris begnügen? oder fol man fir in einer fehlerhaften Struc— 
tur des Sehnerven, oder der retina ſuchen? Bei der letz— 
ten Conjectur will ich mich Etwas verweilen. Wenn auch 
die pathologiſche Anatomie bisjetzt den Beobachtern einer 
ſolchen Affection nicht zu Hülfe gekommen iſt, und wenn 
es auch wahrſcheinlich iſt, daß fie niemals eine Stütze ges 
waͤhren werde, ſo kann man doch wenigſtens daran denken, 
daß man einer Atrophie dieſes Organes, welche unſeren 
Sinnen vielleicht nicht wahrnehmbar iſt, eine Abweichung 
bei Eckennung der Farben zuſchreiben muͤſſe. Betrachtet man 
unſer Geſicht mit dem der Jagdthiere und der hochfliegens 
den Voͤgel, fo bemeckt man eine ebenſo große Verſchie⸗ 
denheit in ihrer Geſichtsweite, mit der unſrigen vergli⸗ 
chen, als in der Entwickelung der retina. Die retina 
der Thiere naͤmlich iſt nicht nur mit Runzeln an ihrer Ober— 
fläche verſehen, um die Bäche des Geſichts⸗Conus zu 
vervielfaͤtigen, fie iſt auch ein Paar Mal umgeſchlagen, fo 
daß ihte anſcheinende Dicke mehrere Mal ihre wirkliche 
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Dicke übertrifft, ohne daß fie von ihrer Durchſichtigkeit et⸗ 
was verloͤre Eine ſolche Beſchaffenheit der retina findet 
man bei dem Adler. Dieſen Betrachtungen will ich noch 
einen Fall hinzufuͤgen. 

Ein Menſch wurde durch eine Piſtolenkugel verwundet, 
welche unter dem Kinne durch den Mund hindurchging, ohne 
die Zunge zu verletzen, den harten Gaumen und den Bo— 
den der Augenhoͤhle zerſchmetterte; von dieſer ſchmerzhaften 
Verletzung wurde der Mann geheilt, die retina war voll- 
kommen paralyſirt, ausgenommen an einer kleinen Stelle, 
wo ſie ihre Empfindlichkeit fuͤr das Licht behalten hatte. 
Will nun der Kranke mit dieſem Auge ſehen, ſo dreht er 
es fo lange, bis er den betreffenden Gegenſtand findet, die 
Farben kann er jedoch nicht unterſcheiden; zeigt man ihm 
“eine Porcelanpalette mit Farben, fo hält er letzte für eben: 
ſo viele Loͤcher, ſo daß er ſie mit dem wirklichen Loche der 
Palette verwechſelt; es it demnach in dieſem Falle unmög: 
lich, die Action der retina bei der Wahrnehmung der Far⸗ 
ben zu verkennen. (Revue med., Nov. 1843.) 


Miscellen. 


Ueber Superfötation hat Herr Levrat der Académie 
Royale de Médecine zu Paris eine Abhandlung eingereicht, worin 
er behauptet, daß Fälle davon weit häufiger ſeyen, als man ge: 
woͤhnlich annimmt. Mehrfache Schwangerſchaften ſollen immer 
Superfoͤtation ſeyn, was man nur deßwegen nicht erkenne, weil 
bei 3 willingsſch.vangerſchaften die Geburtshelfer immer ſogleich zur 
Extraction des zweiten Kindes ſchritten, anſtatt die zweite Ges 
burtsarbeit abzuwarten. Herr Royer-Collard iſt derſelben 
Anſicht und fuhrt namentlich an, daß eine Huͤndin, welche von zwei 
Hunden verſchiedener Race belegt worden, Junge zur Welt bringen 
koͤnne, weiche ſaͤmmtlich von der Race des erſten ſeyen. Er ſchließt 
daraus, daß durch die erſte Begattung mehrere ovula befruchtet 
ſeyn koͤnnen, von denen eins in die Gebaͤrmutter gelange, die uͤbri— 
gen dagegen im ovarium bleiben, bis fie in Folge der durch eine 
zweite Begattung bewirkten Aufreaung ebenfalls berabſteigen (). 
Auf dieſe W.ife koͤnne man zwei Väter für eine Conception ans 
nehmen, indem der erſte in mehreren Eiern die Befruchtung vorbe— 
reite, der zweite fie beende. Herr Royer:&ollard hält es für 
möglich, daß eine Frau die Kinder eines erſten Mannes durch Ver: 
mittelung eines zweiten zur Welt bringe. (Es verdient daran er— 
innert zu werden, wie Dr. Wendelſtadt jun. in Wetzlar ſchon in 
den erſten Jahren dieſes Jahrhunderts eine ahnliche Anſicht hatte 
und in dem Allgemeinen Anzeiger der Deutſchen mittheilte, wo er 
unter andern die Thatſache anfuͤbrte, daß oft die Kinder einer zwei⸗ 
ten Ehe dem erſten verſtorbenen Ehemann ähnlich ſehen. Eine 
Discuſſion, die damals Goethe zu dem fo neckiſchen Epigramm 
veranlaßte: „Weinet nicht, geliebte Kinder, die ihr nicht geboren 
ſeyd“ u. ſ. w. 

Die Thränenwerkzeuge find im weibli eſchlechte 
ſehr entwickelt. Ganz beſonders hat Herr Profe . 3 
dieß an der Tyränendrüſe gefunden, die ſogar abfolut ſchwerer war, 
als im maͤnnlichen Auge. Sie war in weiblichen Leichen um ein Drit— 
tel ſchwerer, als beim Manne, weit volumindſer und hatte auch ein 
hellrothes, lockeres Gewebe, das bei'm Manne feſter gefunden wurde. 
Aus dieſem anatomiſchen Verhalten erklart ſich ungezwungen die groͤ⸗ 
ßere Anlage des weiblichen Geſchlechts zur Thraͤnenabſonderung. — 
Daſſelbe Verhalten gilt von den abfuͤhrenden Tyraͤnenwerkzeugen. 
So war an einem Manne der eine Thraͤnenpunct 0,6, der andere 
i weit, bei einer Frau der eine 0,9, der andere 0,7 
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Aneurysma arteriae popliteae, geheilt durch 
Compreſſion der arteria cruralis. 


Von Dr. Edward Hutton. 


Michael Duncan, 30 Jahre alt, ein Landmann von 
ziemlich geſundem Ausſehen, aber von unregelmaͤßiger Lebens⸗ 
weiſe, wurde am 3. October 1842 in das Richmond-Hoſpi⸗ 
tal aufgenommen. Er gab an, daß er vor zehn Tagen 
waͤhrend eines Wadenkrampfes im rechten Beine, dem er 
wihrend des verfloſſenen Jahres unterworfen geweſen war, 
zum erſten Male eine Geſchwulſt in der rechten Kniekehle 
entdeckt habe, welche damals den Umfang eines Huͤhnereies 
hatte; drei Tage darauf bemerkte er eine Anſchwellung des 
Fußes und Knoͤchels und empfand Schmerzen an der aͤuße— 
ren Seite des Beines. Zur Zeit ſeiner Aufnahme in das 
Hoſpital hatte die Geſchwulſt etwas an Größe zugenommen 
und nahm den untern Theil des Kniekehlenraumes ein. 
Sie pulſirte ſtark und wurde bedeutend verkleinert, wenn 
man die art. cruralis comprimirt. Sobald man mit der 
Compreſſion nachließ, vergroͤßerte ſich die Geſchwulſt wieder 
und ein gurrendes Geraͤuſch begleitete das Wiedereinſtroͤmen 
des Blutes in den aneurysmatiſchen Sack. Das Bein war 
etwas angeſchwollen, die Venen an demſelben turgescirten, 
und der Kranke klagte uͤber ein prickelndes Gefühl in dem 
Rear re yet ngeniiiig, ' e- 

meinbefinden erſchien nicht afficirt. Man ſchlug dem Kranz 
ken die Unterbindung der art. eruralis vor, aber er lehnte 
ſie anfaͤnglich ab und wuͤnſchte, daß man andere Mittel an— 
wenden moͤchte. Drei bis vier Wochen hindurch beobachtete 
er die Ruͤckenlage, und man legte eine Compreſſe und einen 
Verband an; da aber die Geſchwulſt allmaͤlig an Umfang 
zunahm und der Kranke durch den Druck Schmerzen em— 
pfand, ſetzte man dieſe Behandlung aus. 

1. November. Da der Kranke noch immer gegen die 
Operation ſich ſtraͤubte, ſo entſchloß ich mich, eine Compreſ— 
ſion der Schenkelarterie zu verſuchen. Da ich gerade ein 
Inſtrument zur Hand hatte, welches dazu diente, den ſecun— 
daͤren Blutfluß nach einer Unterbindung der art. cruralis 
zu unterdruͤcken, ſo machte ich von dieſem Gebrauch. Es 
war ſo conſtruirt, daß man vermittelſt einer Schraube und 
eines Kiſſens einen Druck auf den Verlauf der Schenkel— 
arterie und den Gegendruck auf der entgegengeſetzten Seite 
des Gliedes anwenden konnte, ohne den Collateralkreislauf 
zu beeintraͤchtigen. 


Anfaͤnglich wurde die Schenkelarterie in dem mittleren 
Dritttheile des Oberſchenkels comprimirt, aber die Compreſ— 
ſion verurſachte ſoviel Beſchwerde, daß ſie nicht ertragen 
werden konnte, und nach einigen Applicationen wurde der 

pparat entfernt und am oberen Theile des Gliedes an— 
gebracht. 

12. November. Die Schenkelarterie wird bei ihrem 
Austrittspuncte aus der Beckenhoͤhle unterhalb des ligam. 
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Poupartii, comprimirt und der Druck mehr, als vier 


Stunden lang unterhalten. 

14. November. Die Geſchwulſt fuͤhlt ſich etwas fe⸗ 
ſter an, das gurrende Geraͤuſch, welches man fruͤher bei'm 
Wiedereintreten des Blutes in den Sack fuͤhlte, iſt nicht 
mehr bemerkbar; die Pulſation wie fruͤher. 

19. November. Der Umfang des Beines iſt an der 
Stelle der Geſchwulſt um 4“ kleiner, als bei der letzten 
Meſſung. 

22. Nov. Compreſſion von drei Stunden; nach ihrer 
Beendigung kehrt die Pulſation wieder zuruͤck. 


24. Nov. Compreſſion von ſechs Stunden; daſſelbe 
Reſultat. 
25. Nov. Der Kranke vermag die Compreſſion wegen 


Schmerzen in der Inguinalgegend nicht zu ertragen, und 
klagt auch über etwas Schmerz in der Geſchwulſt. 

26. Nov. Die Compreſſion von Neuem vier Stun: 
den lang angewendet; da das Inſtrument entfernt wurde, 
hatte die Pulſation im tumor aufgehoͤrt, welcher ſich feſt 
anfuͤhlte und frei von Schmerzen war. 


27. Nov. Ruͤckkehr der Pulſation in leichtem Grade; 
beſtaͤndige Compreſſion. 
28. Nov. Keine Pulſation in der Geſchwulſt, ſie hatte 


an Groͤße abgenommen und war feſt. 
29. Nov. Sechsſtuͤndige Compreſſion, 
tion, dreiftündige Comereſſion. 

1. December. Eine Arterie von dem Umfange der a. 
temporalis pulſirt längs der Oberflaͤche der Geſchwulſt, 
welche ganz feſt, an Umfang ſebr verringert und ganz frei 
von Pulfation iſt. Die Anwendung des Inſtrumentes wur: 
de nun ausgeſetzt. Die Schenkelarterie pulſirt normal. 

Am 7. December wurde die Temperatur beider Beine 
an der Wade unterſucht: Temperatur des aneurysmatiſchen 
Gliedes 86° F. (24° R), des gefunden Beines 90 F. 
4253 R.) 


keine Pulſa⸗ 


Temperatur des 


aneurysmat. Gliedes des geſunden 


(245° R.) (257° R.) 
12. December . 88 F. 90 » F. 
(255° R.) (2630 R.) 
20. — 90° F. 91 F. 
(263° R.) 
21. — 91 F 91 F. 


27. December war die Geſchwulſt auf den Umfang ei: 
ner kleinen Wallnuß reducirt und fuͤhlte ſich ſehr hart an; 
der Kranke wird entlaſſen. Nach ſechs Wochen beſuchte er 
mich auf mein Verlangen: die Geſchwulſt war nun nur noch 
ſo groß, wie eine Haſelnuß und feſt; der Kranke hatte ſeine 
gewoͤhnliche Beſchaͤdtigung wieder aufgenommen. 

Seit dieſem Falle hat Dr. Cufad auf ähnliche Weiſe 
einen Fall von Popliteal-Aneurysma und Dr. Belting 
ham einen andern im St. Vincents-Hoſpital mit guͤnſti⸗ 
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gem Erfolge behandelt. Dieſe Behandlungswelie ſcheint zu 
voreilig von den Wundaͤrzten aufgegeben worden zu ſeyn, 
wahrſcheinlich deßhalb, weil der angewendete Druck ſo groß 
war, daß er fuͤr den Kranken unertraͤglich wurde. Man 
muß einen moͤglichſt geringen Druck, welcher genuͤgen mag, 
das Gefaͤß zu ſchließen, anwenden, und wenn dieſer nicht 
ertragen werden kann, ſo wird es gut ſeyn, die Arterie theil— 
weiſe zu comprimiren, ſo daß der Impuls der Circulation 
gemildert wird. 

Bei einer aneurysmatiſchen Diatheſe iſt dieſe Behand— 
lung anzuwenden, bevor man zur Operation ſeine Zuflucht 
nimmt. Wir reihen hier Dr. Cuſack's Fall an: 

John Lynch, fuͤnfundfunfzig Jahre alt, ein Lohgaͤrber, 
von kurzem, kraͤftigem Bau, aufgenommen in das St Ste— 
vens⸗Hoſpital am 17. Januar 1843. Im vergangenen 
Herbſte hatte er ein ſchweres Fieber, von welchem er lang— 
ſam genas; ungefaͤhr fuͤnf Wochen nachher empfand er bren— 
nende Schmerzen vom Knie abwaͤrts nach dem Knoͤchel hin, 
beſonders laͤngs der aͤußern und vordern Seite des Beines; 
dieſe Schmerzen hielten an bis ſieben Tage vor ſeiner Auf— 
nahme, zu welcher Zeit er, als er auf der Straße ging, 
plotzlich einen ſehr heftigen Schmerz in der Wade empfand, 


der nach dem Knoͤchel hinlief und ihn zum Niederſitzen nos 


thigte. Als er ſeine Hand auf die ſchmerzhafte Stelle legte, 
fühlte er zum erſten Male daſelbſt eine Anſchwellung von 
der Groͤße ſeiner Fauſt; er kam mit einiger Schwierigkeit 
nach Hauſe, aber der Schmerz nahm allmaͤlig ab, und am 
naͤchſten Tage ging er feinen Geſchaͤften, wie gewoͤonlich, 
nach; waͤhrend der folgenden Tage wurde die Anſchwellung 
kleiner, ſo daß ſie bei ſeiner Aufnahme nur die Haͤlfte ihres 
urſpruͤnglichen Umfanges einnahm. 

Der Kranke hatte ſich gewoͤhnlich damit beſchaͤftigt, 
Laſten eine Leiter hinaufzutragen; ſeit dem Fieber hatte er 
an Huſten und Herzklopfen gelitten; er pflegte viel zu trins 
ken, hatte aber in den letzten zwanzig Jahren märig gelebt; 
er hatte nie Mercur gebraucht. 

Bei der Unterſuchung findet ſich eine Geſchwulſt am 
untern Winkel der linken Wade, im Verlaufe der art. po- 
plitaea, von der Größe eines Huͤhnereies; ſie iſt elaſtiſch 
und pulſirt ſynchroniſtiſch mit dem Herzen, wiewohl ſtaͤrker, 
als daffelbe; ein mäßiger Druck auf die Schenkelarterie un: 
terbricht die Pulſationen und entleert die Geſchwulſt, ſo daß ſie 
kaum gefuͤhlt werden kann. Die Haut iſt nicht mißfarbig, die 
Geſchwulſt nicht empfindlich bei'm Drucke, ausgenommen an eis 
ner Stelle auf jeder Seite, von dem Umfange einer Fingerſpitze; 
fie iſt glatt und eben auf der Oberfläche, und das aufgelegte Ohr 
vernimmt deutlich ein Geraͤuſch; die artt tibiales anterior 
und posterior ſind an beiden Fuͤßen nicht zu fuͤhlen, alle 
Gefaͤße ſcheinen erweitert und duͤnne Decken zu haben; im 
Herzen kein abnormes Geraͤuſch, aber der Impuls deſſelben 
iſt ſchwach und die Pulfationen intermittirend und unregel⸗ 
mäßig; der Puls jetzt 70, klein und unregelmäßig, varüirt 
aber von 60 — 90, ohne bemerkbare Urſache; die linke 
Lunge iſt emphyſematoͤs aufgetrieben, die oberflächlichen Des 
nen der Wangen ſehr erweitert und geben dem Geſichte 
eine dunkelrothe Farbe; Temperatur gleich an beiden Beinen. 
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22. Januar. Eine Rollbinde wird von den Zehen bis 
zur Schaamgegend hinauf leicht umgelegt. (Tinct. Digitalis 
gtt. v. drei Mal täglich.) 

4. Februar. Kein bemerkbarer Unterſchied; wenn die 
Binde nicht ſehr ſorgfaͤltig angelegt wird, fo verurſacht fie 
ihm nach zehn bis zwölf Stunden am Oberſchenkel Schmerz; 
am heutigen Tage wird eine Compreſſe uͤber die Geſchwulſt 
und die Binde wie früher, angelegt. (Tinct. Digit. gtt. x. 
drei Mal taͤglich.) 

22. Februar. Keine Veränderung Herr Hutton 
wendet ſein Inſtrument an, nachdem das Kiſſen an einer ſo 
hohen Stelle, als moͤglich, auf der Schenkelarterie und mit 
genuͤgender Stärke feſtgeſchraubt worden, um die Pulſation der 
Geſchwulſt vollſtaͤndig zu hemmen; eine Compreſſe wurde dann 
auf das aneurysma gelegt und durch eine von den Zehen 
anfangende Binde befeſtigt. Bald darauf fuͤhlte der Kranke 
ſich unwohl; nach anderthalb Stunden wurde ſein Geſicht 
bleich, der Puls ſchwach und langſam und er klagte uͤber 
ein Ohnmachtgefuͤhl mit einem Gefuͤhle von Schwere an 
der Stelle der Pelotte des Kiſſens, von da bis zum Herzen, 
mit dem Gefühle von Blutandrang gegen den Kopf, beglei— 
tet von profuſem Schweiße an der Stirn und dem Scheitel. 
Das Inſtrument wurde nun gelockert und der Kranke er— 
holte ſich bald; als er ſich voͤllig erholt hatte, wurde die 
Pelotte wieder niedergeſchraubt, aber er konnte ſie nicht laͤn— 
ger, als eine halbe Stunde nacheinander, ertragen. (Digitalis 
fortzuſetzen.) 

24. Februar. Der Kranke ertraͤgt die Anlegung des 
Inſtruments ſo lange, als er es vermag und lockert es dann, 
worauf er es wieder niederſchraubt, wenn er frei von Schmerz 
iſt; er klagt beſonders uͤber die Congeſtion gegen den Kopf; 
die Pelotte gleitet ſehr leicht von der Arterie ab; er ſagt, 
daß er in Folge einer eigenthuͤmlichen Empfindung, als ob 
ibm von der Stelle des Kiſſens aus Etwas aufwaͤrts laufe, 
ſagen könne, wenn die Pulſationen in der Geſchwulſt ges 
hemmt ſind doch irrt er ſich oft; lockere Anlegung des In— 
ſtruwentes, nur um die Staͤrke der Pulſationen zu mildern. 
(Digitalis fortzuſetzen.) 

27. Februar. Er iſt ſehr ruhig und ausdauernd ge— 
weſen, aber auf das aneurysma iſt keine Wirkung her⸗ 
vorgebracht worden. Man legte Herrn Hutton's In— 
ſtrument bei Seite und legte eine Binde an. Temperatur 
beider Beine durchweg gleich (Digitalis fortzuſesen) 

4. März. Keine Veränderung. (Tinct. Digitalis 
gtt. xv., drei Mal täglich.) 

16. März. Herrn Crampton's Inſtrument, mo⸗ 
dificirt von Herrn Daly, wurde angelegt, und, um den 
Impuls im aneurysma zu vermindern, keine Compreſſe 
oder Binde Über der Geſchwulſt. Puls 63, ſehr intermit— 
tirend, flieg bald auf 90. (Digitalis fortzuſetzen.) 

18. März. Der Kranke ertraͤzt dieſes Inſteument weit 
beſſer, als das andere; hat nicht das unangenehme Gefuͤhl 
des Blutandrangs gegen den Kopf, und klagt beſonders über 
das Wundſeyn in Folge des, durch das Kiffen bewirkten 
Druckes; dieſer wird gemildert, indem man den Theil mit 
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Mehl beſtreuet. Keine Veraͤnderung in der Geſchwulſt. (Di- 
gitalis auszulaſſen.) 

22. Maͤrz. Die Geſchwulſt iſt entſchieden haͤrter und 
kleiner, der Impuls ſehr verringert, zuweilen nur Schril— 
len im aneurysma, zuweilen gar keine Bewegung in dem: 
ſelben, ſelbſt nach Entfernung des Druckes, aber fie kehrt 
bei der leiſeſten Bewegung des Koͤrpers wieder; keine Schmerz⸗ 
baftigkeit mehr an jeder Seite; Huſten; Puls 67, ſehr 


unregelmäßig. (Mixt. expectorans cum tinct. Opii 
camphorata.) 
23. März. Pulſation hat ganz aufgehört; der tumor 


iſt ſehr hart, von dem Umfange einer großen Wallnuß; 
man kann eine große Arterie oberflächlich, nach dem aneu- 
rysma hin verlaufend, fuͤhlen, uͤber welchem ſie leicht mit 
den Fingern gerollt werden kann, ſie theilt ſich dann in 
zwei Zweige; die Gelenkgefaͤße erſcheinen nicht vergroͤßert. 
Wegen eines, am 19. eingetretenen oedema cruris hatte 
man eine Binde umgelegt; in den letzten zwei Naͤchten hatte 
er ein faſt unertraͤgliches Jucken in der Huͤfte gehabt, doch 
ohne Roͤthe oder ſonſt ein Zeichen von Reaction. 

25. Maͤrz. Das Inſtrument wird heute abgelegt. 
Die art. cruralis kann deutlich verfolgt werden bis zu der 
Sehne des triceps und vastus internus. (Mixt. ex- 
pectorans cum Aq. Laurocerasi.) 

1. April. Die Geſchwulſt verkleinert ſich; die oben 
erwaͤhnte erweiterte Arterie iſt kleiner geworden; keine Ver⸗ 
aͤnderung der relativen Temperatur. 

7. Apail. Der tumor nimmt immer mehr an Um: 
fang ab; die ganze Arterie kann verfolgt werden, bis ſie in 
das aneurysma eintritt, aber im unteren Dritttheile des 
Oberſchenkels und in der Wade iſt die Pulſation ſo ſchwach, 
daß man ſie nur bei einer genauen Unterſuchung fuͤhlen 
kann. (Mixt. expectorans fortzuſetzen.) 

14. April. Der tumor kann jetzt mit Leichtigkeit ge⸗ 
faßt werden; die erweiterte Arterie iſt ſehr klein geworden, 
waͤhrend die art. poplitaea am erkrankten Gliede jetzt 
ebenſo ſtark pulſirt, wie am geſunden; eine Menge harter 
Straͤnge laufen uͤber die Geſchwulſt weg. Die Palpitatio— 
nen des Herzens dauern fort. Puls 68, intermittirend. 
Dublin Journal, May 1843.) 


Heilung einer entero-peritonitis mit wahrſchein⸗ 
licher Perforation eines Darmes durch große Do— 
ſen von Opium. 

Von Dr. J. B. Riche zu Obernay. 

Zu den guten Wirkungen des Opiums in den Mes 

ningitis⸗Epidemieen zu Avignon und Straßburg muß noch 
folgender Krankheitszuſtand hinzugefuͤgt werden. 
Am 14. Februar 1841 wurde ich zu einem vierzehn⸗ 
jährigen Knaben gerufen; er war von guter Conſtitution, 
und groß und ſtark fuͤr ſein Alter. Seit den 10. Febr. 
hatte er keinen Stuhlgang gehabt; der Unterleib war ſehr 
ſchmerzhaft, ſehr aufgetrieben; die Reſpiration beſchwerlich 
und frequent; kein Schlaf; der Kranke erbrach alle genoſſe⸗ 
nen Speiſen und Getraͤnke. 
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Die Circulation nahm an dem Zuſtande nur menig 
Theil; der Kranke hatte nur wenig Hitze, und das Sen— 
ſorium war vollkommen frei. 

Einen Tag vor Beginn der Krankheit hatte der Kna⸗ 
be viele ſaure Rüben leingeſalzene Rüben, welche wie Saus 
erkraut aufbewahrt werden) gegeſſen; er ſchlief gewoͤhnlich 
in einer feuchten, offenen und unheizdaren Dachſtube. Der 
Arzt des Dorfes verordnete eine Mixtur, Klyſtire und kalte 
Umſchlaͤge auf den Unterleib, jedoch ohne allen Erfolg. 
Den baldigen Tod des Kindes befuͤrchtend, verordnete ich 
zum Getränke reines Waſſer und ſaure Milch; ferner Eins 
reibungen mit einer Salbe aus 32 Grammen unguentum 
neapolitauum und 1 Gramm Calomel, und verſchrieb: 
100 Grammen Lindenbluͤthenwaſſer, 40 Centigr. extrac- 
tum Lactucae und 30 Grammen Gummiſyrup, eßlöffel: 
weiſe zu nehmen. Hierauf trat eine merkliche Beſſerung 
ein, der Unterleib wurde weicher, aber die Verſtopfung dau— 
erte fort. Nur einige Tropfen einer hellgelben waͤſſerigen 
Fluͤſſigkeit fanden ſich von Zeit zu Zeit in ſeinem Bette 
vor. Nun verordnete ich ein Abfuͤhrpulver aus Calomel, 
Jalappe, Cremor tartari, extractum Belladonnae, 
und mit dieſem Pulver wurde am 16. und 17. Februar 
fortgefahren. 

Am 17. Februar Nachmittags litt der Knabe viel; der 
Stuhlgang, ohne ſehr haͤufig zu ſeyn, war mit Tenesmus 
verbunden und mit Abgang eines roͤthlichen Schleimes. 
Der Unterleib war von Neuem ſehr geſpannt, die Reſpira⸗ 
tion behindert; Unterleib und Geſchlechtstheile begannen oͤde⸗ 
matoͤs zu werden; der Kranke ſchlief nicht, war ſehr aufges 
regt, der Kopf war frei. 

Ich befuͤrchtete, ein Darm ſey entweder ſchon perforirt, 
oder es werde ſich eine Perforation bilden und verordnete 
deßwegen 20 Centigrammen extractum Opii und 50 Cen⸗ 
tigrammen extractum Graminis, ſtuͤndlich vier Pillen zu 
nehmen. 

Am 19. Februar wurde mir berichtet, daß der Kranke 
ſich nach den Pillen ſehr wohl befunden habe, ſeitdem er 
aber keine mehr habe, ſei er kraͤnker geworden; er iſt ſehr 
aufgeregt und hat wenig geſchlafen. 

Ich ließ nun ſtatt vier Pillen achte nehmen, und die⸗ 
ſelbe Doſis am andern und darauf folgenden Tage wieder⸗ 
olen. 

l Am 22. Februar befand ſich der Knabe wohler, er 
hatte geſchlafen und war ruhiger. Extractum Opii et 
Hyoscyami, von jedem 25 Centigrammen auf zehn Pillen. 

Am 23. Februar dieſelbe Verordnung. 

Am 25. Februar Opium und extractum Hyoscyami, 
von jeden 50 Centigrammen auf zwanzig Pillen. 

Am 27. Februar. Der Zuſtand des Knaben iſt ſehr 
befriedigend. Er hatte nur etwas Schmerz in der Nabel⸗ 
gegend, hatte gegeſſen und geſchlafen. Zur Befeitigung des 
Schmerzes verſchrieb ich: Morphium muriaticum, 10 
Centigrammen; Aqua destillata, 150 Grammen, Mimo⸗ 
ſenſchleim und Syrup, von jedem 30 Grammen; und uͤber⸗ 
dieß Einreibungen mit Brechweinſteinſalbe. 
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Vier oder fünf Tage ſpaͤter erfuhr ich, daß der Knabe 
ausgegangen ſey und ſpaͤter, daß er feine Beſchaͤftigungen bes 
gonnen habe. 

Dieſer Knabe nahm in zehn Tagen 2,40 Grammen 
extr. Opii, 1 Gr. extr. Hyoscyami und 0,10 Gram⸗ 
men ſalzſaures Morphium, ohne Erſcheinungen von Narcofe, 
und der Kranke hatte hiernach nun mehrere Stunden an— 
dauernde ruhige Intervallen. Die Beſſerung ſtellte ſich gleich 
nach dem Gebrauche des Opiums ein. 

Es iſt klar, daß der Knabe ſich eine Indigeſtion durch 
das wenig nahrhafte und ſaure Nahrungsmittel und durch 
Erkaͤltung zugezogen hatte. Dieſer Indigeſtion folgte eine 
Enteroperitonäalreizung mit beginnendem volvulus, deſſen 
weitere Ausbildung durch die Meccurialeinreibungen ges 
hemmt wurde. 

Bei Verordnung des Abfuͤhrpulvers habe ich einen gro— 
ßen Fehler begangen; denn wenn durch daſſelbe der Durch— 
gang der Faͤcalſtoffe und die periſtaltiſche Bewegung nicht 
vollkommen haͤtte wiederhergeſtellt werden koͤnnen, ſo waͤre 
dadurch die Inteſtinalreizung und das Allgemeinleiden vers 
mehrt worden. Ich wuͤrde aus der Austreibung des Un⸗ 
terleibes, der Infiltration der Geſchlechtstheile und der au— 
ßerordentlichen Aufregung mit erſchwerter Reſpiration nicht 
auf eine Perforation geſchloſſen haben; aber die Beſorgniß 
vor einem ſo furchtbaren Zufalle fuͤhrte mir ſogleich die von 
mehreren Engliſchen Aerzten und von Dr. Louis veröfs 
fentlichten Fälle in's Gedaͤchtniß uͤber die guͤnſtige Wirkung 
des Opiums in Faͤllen, welche dem meinigen aͤhnlich waren, 
d. h., bei heftiger peritonitis und bei drohender oder be— 
ſtehender Perforation. Der Erfolg rechtfertigte mein Ver— 
fahren, ohne mir Gewißheit uͤber die Perforation zu laſſen. 

Vorliegender iſt ein Fall mehr, um die Aerzte zur Ans 
wendung des Opiums in Faͤllen von peritonitis, volvu- 
lus und eingeklemmten Bruͤchen aufzufordern, wenn man 
zu ſpaͤt gerufen wird, um zu operiren, und wenn Gefahr 
droht Schmerzen beſaͤnftigt zu haben, iſt in ſolchen Faͤllen 
ein wichtiges und gluͤckliches Reſultat. Nur durch Bes 
kaͤmpfung der Schmerzen und Aufhebung der periſtaltiſchen 
Bewegung habe ich meinen Kranken gerettet. 

Ich will nur noch hinzufuͤgen, daß in dieſem Falle 
die Pillenform vorzuziehen ſey, weil das Opium in dieſer 


649, XXX. II. 


176 


Form mehr oͤrtlich wirkt, wenig raſch abſorbirt wird und 
eine Art Verdauung erleidet, welche die Gefahr feiner Ab- 
forption um Vieles verringert. (Revue méd., Dec. 1843.) 


Miscellen. 


Von einer beunruhigenden syncope in Folge des 
Eindringens von Luft in eine Vene, während einer 
Exarticulation des Oberarmes, ſprach Barnaby Cooper 
in der Sitzung der Royal medical and chirurgical Society vom 
12. December 1843. Die Kranke, neunzehn Jahre alt, hatte eine 
bösartige Geſchwulſt am Oberarme, welche die Exarticulation ins 
dicirte, welche binnen kaum einer Minute mit ſehr geringem Bluts 
verluſte ausgeführt wurde. Die subclavia wurde ſogleich darauf 
unterbunden, und der Verfaſſer war eben im Begriffe, eine etwas 
angeſchwollene Druͤſe in der Achſel zu entfernen, als er ploͤtzlich 
ein gurgelndes Geraͤuſch vernahm und die Kranke in einen collap- 
sus verfiel, der augenblicklichen Tod drohte: das Geſicht ward tod: 
tenbleich, die Pupillen fixirt und gegen das Licht nicht reagirend, 
der Puls ſchnell, klein und flatternd, wiewohl zuweilen regelmäßig; 
das Athmen unregelmäßig, beſchleunigt und ſchwach und zuweilen 
von einem tiefen Seufzer begleitet. Die Kranke wurde ſogleich in 
eine horizontale Lage, der Lappen uͤber die Wunde gebracht und durch 
Heftpflaſter befeſtigt, und verſchiedene Reizmittel angewendet. Eine 
Stunde verſtrich, bevor fie ſich hinlaͤnglich erholt hatte, um aus 
dem Operationsſaale entfernt zu werden. In's Bett gebracht, ließ 
fie faeces und Urin unwillkuͤbrlich abgehen. Als die Reaction 
eintrat, ſtieß ſie ein anhaltendes Geſchrei aus und beugte und ers 
tendirte abwechſelnd das rechte Bein, waͤhrend das linke ganz ruhig 
blieb und empfindungslos zu ſeyn ſchien. Die Kranke klagte auch 
uͤber Schmerzen im Kopfe und Nacken. Mehrere Tage hindurch 
hielt fie die Augen geſchloſſen; Unterertremitäten in demſelben Zus 
ſtande wie fruͤher, Puls ſehr frequent. Opiate beſeitigten die Un— 
ruhe und verſchafften Schlaf. Am vierten Tage wurde auch das 
linke Bein von unwillkuͤhrlichen Bewegungen afficirt, die am fol— 
genden Tage aber ſchon nachlirßen. Nach anderthalb Monaten 
verließ ſie das Hoſpital, indem bloß ein leichtes Ziehen im linken 
Beine zuruͤckgeblieben war. (London medical Gazette, Decem- 
ber 1843.) 

Von der Wichtigkeit ungefäumter Behandlung 
der Veſicovaginal-Fiſteln handelt ein Aufſatz des Herrn 
Nottingham in den Medical Times. Daruͤber iſt man zwar 
ziemlich einig, jedoch wird hier noch ein neuer Grund hinzugefügt, 
indem Fälle angeführt werden, in welchen eine nachfolgende Vers 
größerung der Fiſtel ſtatt hatte, wozu coitus, oder irgend eine 
andere mechaniſche Urſache, die Veranlaſſung giebt. Es iſt nament⸗ 
lich ein Fall ſpeciell angefuͤhrt, in welchem ein Aufſchub von drei 
Monaten, d. h., bis zum ſechsten Monate nach der Entbindung, 
die Oeffnung um das Dreifache vergrößert hatte. N 
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